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HOSPITALS DE SANG A CATALUNYA DURANT LA GUERRA CIVIL
(1936-1939). VISIÓ DE CONJUNT: METODOLOGÍA DE RECERCA.
HERVÁS i PUYAL, Carles
RESUM: Orientacions per fer una recerca en el tema dels hospitals de sang a Catalunya
durant la Guerra Civil, i anàlisi cronològica de l’evolució d’aquesta xarxa.
Paraules clau: Sanitat. Guerra Civil. Catalunya. Hospitals de Sang.
RESUMEN: Orientaciones para emprender un trabajo de investigación historiográfica
sobre el capítulo de los hospitales de sangre organizados en Cataluña durante la Guerra
Civil, y un análisis cronológico de los distintos aspectos que a lo largo del conflicto se
aprecian en este grupo de centros.
Palabras clave: Sanidad. Guerra Civil. Cataluña. Hospitales de Sangre.
*
La necessitat de donar la deguda atenció sanitària al creixent nombre de ferits i malalts
víctimes de la Guerra Civil, va donar lloc a la creació d’una xarxa d’instal·lacions alterna-
tiva a la dels centres ja existents i que amb un concepte molt ampli (genèric) podem
qualificar com a hospitalàries; es tractava d’una xarxa de localització dispersa i variable
en funció de la marxa dels esdeveniments bèl·lics. Dins del marc general de l’estudi de
la Sanitat a Catalunya durant la Guerra Civil1 , l’intent d’establir ni que sigui un simple
mapa de la distribució d’aquests establiments per tota la geografia del país, constitueix
una recerca plena de dificultats.
PROBLEMES QUE PLANTEJA LA RECERCA
En primer lloc hem de considerar que es tracta d’un conjunt no homogeni, de concepte
i tipologia variables. Així per exemple, i segons la seva proximitat al front, podem parlar
d’hospitals de primera línia o de Divisió, de classificació, d’evacuació o de reraguarda.
També segons la seva funció, podem trobar, situats principalment a la reraguarda, els
especialitzats en determinades patologies o els de recuperació.
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Un altre factor que complica l’estudi és la seva depèndencia institucional i orgànica
moltes vegades múltiple i diversa. Hi podem trobar des de centres controlats pel govern
de la Generalitat mitjançant diversos organismes (conselleria de Sanitat, Consell de
Sanitat de Guerra), fins a locals gestionats per alguns  partits o sindicats, o depenents
de diferents institucions militars.
La manca de documentació és un altre dels problemes habituals. Cal dir que molts
d’aquests centres, per la seva provisionalitat, van produir pocs papers administratius, en
bona part perduts o directament destruïts en el moment de tancar o evacuar la instal·lació.
Afegirem que la poca documentació que actualment trobem és molt heterogènia: tan
poden ser oficis i certificats oficials, com llistats de ferits o testimonis personals (cartes
o memòries).
Per acabar de complicar el panorama, sovint ens trobem amb dades contradictòries, fet
comprovat en determinades ocasions en que s’ha pogut contrastar records personals i
testimonis documentals.
OBJECTIUS DE LA RECERCA
Una vegada establertes aquestes consideracions, una recerca en aquest tema s’hauria
de plantejar els següents objectius:
- Ubicació exacta. Una vegada localitzada la població o terme municipal, s’ha
d’intentar identificar el lloc precís.
- Característiques arquitectòniques (església, col·legi, balneari) o condicions
naturals (cova, mina, túnel, etc.).
- Dates durant les quals va estar en funcionament.
- Organisme de qui depenia: partit, sindicat, Generalitat, Sanitat Militar, etc.
- Personal que hi treballava, en especial, metges i infermeres. En aquest capítol
encara és de gran utilitat la memòria oral.
- Moviment de malalts i ferits: per diferents vies encara es poden elaborar llistes
d’ingressats, de morts i de les unitats de procedència.
- Mitjans materials, equipament: Saber el nombre de llits i si disposava de
quiròfans, de Raigs X, de laboratori, etc, ens permetrà imaginar les dimensions
i la importància del centre estudiat.
- Finalitat: Com ja s’ha dit anteriorment, eren molt diferents les funcions dels
hospitals situats prop dels fronts que les dels que estaven situats més a
reraguarda (rehabilitació, recuperació, etc.).
- Mitjans de finançament i subsistència: a mida que el conflicte s’allargava i la
xarxa de centres s’anava extenent, les dificultats per aconseguir els
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subministraments diaris anaren en augment. Ho podem valorar observant els
nombrosos festivals i actes organitzats a benefici dels hospitals i  les peticions
d’ajut fetes als ajuntaments.
FONTS A UTILITZAR
Són molt variades i disperses:
- Arxius generals: Arxiu Nacional de Catalunya (ANC), Archivo Histórico Nacional –
Sección Guerra Civil, Salamanca (AHN-SGC), Arxius Militars, etc.
- Arxius Municipals i Comarcals.
- Arxius particulars.
- Registre Civil: la procedència dels morts inscrits permet detectar l’existència
d’un lloc d’hospitalització.
- Històries locals.
- Història oral. Memòries.
- Premsa local.
- Diaris i premsa política.
- Altres arxius i col·leccions de correspondència.
DOCUMENTACIÓ GENERADA
Investigant dins les fonts recomanades, descobrirem que aquests establiments varen  donar
lloc a variada documentació que podem classificar en dos tipus: directa i indirecta.
Directa:
- Registre Civil: morts.
- Llistes de ferits i malalts ingressats.
- Documentació administrativa:  nomenaments, trasllats, autoritzacions, etc.
- Correspondència:
o Amb els Ajuntaments.
o Amb altres hospitals.
o Amb organismes superiors: justificants de nòmines, informes, etc.
Indirecta:
- Testimonis personals de protagonistes.
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VISIÓ DE CONJUNT I CRONOLOGIA
L’estudi de l’organització de la xarxa d’hospitals de sang a Catalunya i la seva evolució al
llarg de la Guerra Civil es pot dividir en els següents períodes:
1.- Primer període: comprèn des de l’inici del conflicte fins a les darreries de 1936. A les
necessitats derivades de l’aixecament militar i els primers combats cal afegir l’organització
de l’atenció sanitària al front d’Aragó.
És una etapa caracterizada per:
- Insuficiència de la xarxa assistencial i hospitalària. Els grans hospitals de Bar-
celona (Clínic, Santa Creu i Sant Pau) no poden assumir l’elevadíssim volum de
ferits que els hi arriben i cal utilitzar altres instal·lacions.
- Improvisació: s’aprofiten molts llocs sense condicions prèvies.
- Informació = Propaganda. En aquest període trobem notícies d’aquests cen-
tres als mitjans de comunicació, doncs s’utilitzen per fer propaganda política.
- Abusos --> Mesures correctores. Malfiança. Aquesta proliferació de llocs
reconvertits en centres hospitalaris portà al Comitè Central de les Milícies
Antifeixistes a dictar, a principis d’agost, una instrucció per reduir el seu nom-
bre, en uns moments en què les necessitats ja no eren les mateixes, donat
l’estancament del front i la disminució de la intensitat de les lluites.
- Intervenció del Govern de la Generalitat. Des dels primers moments del conflicte,
el govern de la Generalitat va procedir a la incautació de diferents edificis i
institucions per reconvertir-los en establiments sanitaris (com els Hospitals
Clínic i Sant Pau, L’Aliança, o el Monestir de Montserrat). En realitat, però, es
tractava de posar-los sota el seu control per protegir-los de l’actuació de les
patrulles de milicians.
2.- Segon període: s’estén al llarg de l’any 1937. Els fronts de guerra es mantenen lluny
de Catalunya. Com a fets a destacar trobem:
- Activitat del Consell de Sanitat de Guerra: nous hospitals (Vilanova i la Geltrú i
Vilafranca del Penedès, entre d’altres).
- L’impacte de les batalles de l’estiu del 37: Brunete, Belchite. S’han d’organitzar
nous centres, de gran capacitat, com l’antic Sanatori de La Sabinosa, a
Tarragona.
- Dificultats de manteniment: proliferen arreu els festivals pro-hospitals de sang
i d’altres iniciatives.
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3.- Tercer període (1938) durant el qual la guerra arriba a territori català. Això portarà
conseqüències:
- La guerra obliga a una militarització generalitzada.
- Antigues instal·lacions es reconverteixen.
- Creació urgent de nous centres (molts donaran lloc a fosses per enterrar els
morts que s’hi produeixen).
- Es crea la xarxa d’hospitals de les Brigades Internacionals.
4.- Quart període. Amb la darrera embranzida de l’exèrcit franquista contra Catalunya,
que s’inicia a finals de desembre de 1938, comença la desesperada retirada de la
població civil i militar cap a la frontera francesa. Es un període marcat per:
- Desordre, desorganització.
- Instal·lacions efímeres, que es desplacen i traslladen seguint l’onada dels que
fugen.
- Serveis sanitaris als camps de refugiats.
5.- Destí final: Després de l’ocupació total del territori català per les forces franquistes la
primera setmana de febrer de 1939, molts d’aquests centres varen seguir funcionant
sota el comandament de les noves autoritats.
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